大切片標本による肝硬変症の形態学的研究 by ツジイ, ツトム & 辻井, 勉
Osaka University
Title大切片標本による肝硬変症の形態学的研究
Author(s)辻井, 勉
Citation
Issue Date
Text Versionnone
URL http://hdl.handle.net/11094/28908
DOI
Rights
< 39 >
氏名・(本籍) 辻 井 勉
つじ し、 っとむ
学位の種類 医 学 ↑事 土
学位記番号 第 895 干ι玉J 
学位授与の日付 昭和 41 年 3 月 28 f:! 
学位授与の要件 医学研究科内科系
学位規則第 5 条第 1 項該当
学位論文題目 大切片標本による肝硬変症の形態学的研究
(主査)
論文審査委員 教授宮地 徹
(副査)
教授西川光夫 教授岡野錦弥
論文内容 の要 ~ 目
〔目的〕
肝硬変症の形態学的研究にあたって近未特に強調されてきたことは， (1) 肝の病像を局所的にでは
なく，肝全体に亘って観察すること， (2) 形態学的特徴を可及的に記載すること，の 2 点である。肝
臓の女11 く大きな臓器の場合，その各部分に見られる変化が必ずしも同一でないことがあり，通常の顕
微鏡標本の大きさでは肝全体の病変を正確に把握表現することが困難な場合も多い。更に臨床的にも
腹腔鏡検査法の普及発達に伴い，肝の巨視的観察が重要な意味をもってきつつある。著者はこの 2 点
に留意し，肝全体を観察する目的で肝の左右両葉を合む大切片標本を作成し，これについて，肝硬変
症における偽小葉結節の大きさ，間質の巾等を肉眼的に測定し，これらを指棋として，その肝硬変症
の特徴を数的に表現する株式みると共に， J反発性肝癌を伴う肝硬変と伴わない肝硬変の相違を示し，
吏に病理組織学的にも検索した。
〔方法ならびに成績う
昭和29年 1 月より昭和37年11月迄の問に|短大病理学教室において剖検せられた肝疾患例のうち 201
例について大切片標本及びそれに対応する顕微鏡版本を作製した。偽小葉結節の大きさとしては(長
径×短怪)の値をとり，これを各例について100筒づっ肉眼的に測定した。肝癌を伴う肝硬変症では大
きな結節が多く凡られた。各症例について平均値を求め，この値により肝硬変症を大結節型と小結節
型とに分けたD 両者の境界は 25mm2 であった。大結節型では 13例中 9 例に肝癌がみられ，小結節型
では32例 11 1 1 例のみにみられた口尚 Wilson 氏府の 3 例は大結節型よりも一層大きい自立を示した口
組織学的には大結節型は複小葉性で，間質が狭く ， i為小葉内部に多 rll)心性に再生!??目立が起り，又繊細
な線維による再分;I~IJが多くみられた。小結lf!'i?:xQでは偽小葉は円形のものが多く，大小不同が著明で，
間質は一般に巾が広く， その 11 1 に崩壊しつつある肝細胞群や， 他方向:生j骨組しつつある結節がみら
『
i
っ“つ山
れ，多彩な{象を示した。
間質の巾の測定には組織標本の模写図を用し 1，この図にう|いた多数の平行線によって切られる間質
部分の長さの全長に対する比をもって間質比と名づけ，これが間質の占める面積を表すものとしたD
肝癌随伴の有無や，組織学的分類 (Gall の分類による)をも考慮すると， 間質比55%を境として肝
硬変症はほぼ 2 群に分れるのではないかと推定された。肝癌を伴う肝硬変はすべて間質比40%以下で
あった。又55%以上の群は組織学的には全例が壊死後性肝硬変といわれる症例で占められた。最後に
結節の大きさと間質の巾について両者の関係を調べたが，ほとんど相関はみられなかった。
〔総括〉
1. 肝疾患 201例について大切片標本及びそれに対応する顕微鏡標本を作製し，その内肝硬変症に
ついて，偽小葉の大きさ，間質の巾を計測し，又組織学的に検討した口
2. 偽小葉結節の(長径×短径)の平均値より肝硬変症を大結節型，小結節型の 2 型に分けること
が出来た。大結節型には肝癌を伴うものが多く (13例中 9 例)，小結節型では少ない (32例中 1?iJ)o 
3. 組織学的には，大結節型は大部分が複小葉性結節よりなり，狭い間質により再分割される傾向
がある。小結節型は亜~複等種々の偽小葉からなり，活動性で結節の崩壊，再生が盛んである。
4. 間質の面積に代る間質比を測定した。肝硬変症は間質比55泌を境として 2 群に分れた。 55%以
上群は一般に壊死後性といわれるものであり， 55%以下群には種々の型が混在した。肝癌を伴う肝硬
変はすべて間質比が40%以下であった。
論文の審査結果の要旨
肝硬変症の観察にあって，偽小葉結節の大きさ，間質線維の巾はその硬変肝の特徴を表すものとし
て最もよく用いられている指標であり，又客観的に肝硬変を把握する場合に重要な要素である。乙れ
らの要素の表現は従来各研究者の主観的な印象によることが多く，それに起因する混乱もしばしば見
られた。著者は各要素を数的に処理することを考え，まず肝臓全体を合む大切片標本を作製し，これ
について結節の大きさ，間質の巾を肉眼的に計測した。この様な大切片標本の観察により肝の部位に
よる灼像の差異を正確に把握することが出来，これは肝硬変症以外の肝疾患にも応用しうるものと考
えられる。結節計測の結果は，その大きさにより肝硬変症が，大結節型，及び小結節型の 2 型に分
れ，前者には圧倒的に原発性肝癌を伴うものが多いことが示された。又組織学的にも両型の聞に著明
な差異が認められた。間質の巾については，これも狭い間質をもっ肝硬変症と肝癌との聞に密接な関
係のあることが示された。以上大切片標本の作製により肝の肉眼的観察を谷易ならしめ，又肝硬変症
の特徴を数的に表現し，特にそれと原発性肝癌との関係を明確化した点に志義があると認められる。
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